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Pekerja anak sudah menjadi perhatian utama banyak negara. Pekerja anak di 
Indonesia banyak berkaitan dengan tradisi atau budaya membantu orang tua. Tradisi seperti 
banyak dianut oleh masyarakat Indonesia. Sebagian besar orang tua beranggapan bahwa 
memberi pekerjaan kepada anak merupakan bagian dari proses belajar untuk menghargai 
kerja dan tanggung jawab. Selain dapat melatih dan memperkenalkan anak kepada dunia 
kerja, mereka juga berharap dapat membantu mengurangi beban kerja keluarga.  
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui persentase dari jenis keluhan yang 
ditimbulkan dari aktivitas mengangkat, memikul dan menurunkan beban (cobek) yang 
dilakukan oleh anak-anak penjual cobek dan mengetahui apakah pekerjaan yang dilakukan 
oleh anak-anak penjual cobek berpotensi menimbulkan cedera. 
Berdasarkan hasil pengamatan dan analisis pengolahan data dengan menggunakan 
body map persentase tingkat keluhan “ sakit” adalah tingkat keluhan yang memiliki 
persentase tertinggi yaitu 100 % responden merasakan sakit. Jenis keluhan yang memiliki 
persentase paling besar terutama pada sakit kaku di leher bagian atas, sakit kaku di leher 
bagian bawah, sakit di bahu kiri, sakit di bahu kanan. Hal ini menunjukan bahwa apabila 
pekerjaan mengangkat, memikul dan menurunkan beban kerja oleh anak-anak penjual 
cobek dilakukan secara terus-menerus maka akan berpotensi mengakibatkan cedera. 
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PENDAHULUAN 
 Pekerja anak sudah menjadi 
perhatian utama banyak negara. Pekerja 
anak di Indonesia banyak berkaitan 
dengan tradisi atau budaya membantu 
orang tua. Tradisi seperti banyak dianut 
oleh masyarakat Indonesia. Sebagian 
besar orang tua beranggapan bahwa 
memberi pekerjaan kepada anak 
merupakan bagian dari proses belajar 
untuk menghargai kerja dan tanggung 
jawab. Selain dapat melatih dan 
memperkenalkan anak kepada dunia 
kerja, mereka juga berharap dapat 
membantu mengurangi beban kerja 
keluarga. Dengan berkembangnya waktu 
fenomena anak yang bekerja juga 
berkaitan erat dengan alasan ekonomi 
keluarga (kemiskinan) dan kesempatan 
untuk memperoleh pendidikan. Akan 
tetapi pekerjaan yang dilakukannya itu 
cukup berbahaya dilihat dari ilmu 
ergonomi karena cenderung akan 
mengalami cedera yang cukup bahaya 
bagi anak-anak penjual cobek tersebut. 
  Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui persentase dari jenis keluhan 
yang ditimbulkan dari aktivitas 
mengangkat, memikul dan menurunkan 
beban (cobek) yang dilakukan oleh anak-
anak penjual cobek dan mengetahui 
apakah pekerjaan yang dilakukan oleh 
anak-anak penjual cobek berpotensi 
menimbulkan cedera. 
Dilihat dari sudut ergonomi, jenis 
aktivitas mengangkat, menurunkan, dan 
memikul beban kerja (cobek) tersebut 
memiliki keluhan dari para penjual cobek 
pada saat mereka melakukan pekerjaan. 
Keluhan ini disebabkan karena pada saat 
melakukan kerja, penjual cobek tersebut 
merasa sakit pada daerah tertentu dari 
bagian  tubuhnya. Hal ini akan 
mempengaruhi pertumbuhan anak-anak 
penjual cobek terhadap postur tubuhnya 
yang diakibatkan oleh aktivitas 
mengangkat, menurunkan, dan memikul 
beban kerja (cobek) yang terlalu berat 
dalam periode waktu yang panjang. 
Disamping itu  aktivitas mengangkat, 
menurunkan, dan memikul beban kerja 
(cobek) tersebut berpotensi menimbulkan 
cedera dan akan berdampak pula terhadap 
kesehatan baik fisik maupun mental anak 
tersebut.  
Selain itu kondisi kerja bagi anak-
anak penjual cobek tersebut sangat 
berbahaya karena berjualan secara 
keliling dengan mengangkat beban yang 
diangkut oleh penjual cobek yaitu untuk 
beban depan dan belakang berkisar antara 
14 sampai 15 kg, sehingga beban total 
yang diangkat berkisar antara 21 sampai 
29 kg. Pekerjaan ini dilakukan setiap hari 
Sabtu dan Minggu dengan lama bekerja 
antara 5-6 jam/hari dan jarak tempuh 
kurang lebih sekitar 2500-3000 meter. 
Kemudian untuk posisi kerja seperti 
mengangkat, menurunkan, dan memikul 
beban kerja (cobek) itu tidak ergonomis 
karena dilakukan secara manual dengan 
bantuan alat pikul yang sewaktu-waktu 
akan beresiko tertimpa beban kerja 
(cobek) tersebut. Disamping itu untuk 
pekerjaan mengangkat, menurunkan, dan 
memikul beban kerja (cobek) dapat 
mengakibatkan cedera pada bagian 
anggota tertentu. 
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TINJAUAN PUSTAKA 
Pengertian Ergonomi 
Istilah “ergonomi” berasal dari 
bahasa latin yaitu ERGON (kerja) dan 
NOMOS (hukum alam) dan dapat di 
definisikan sebagai studi tentang aspek-
aspek manusia dalam lingkungan 
kerjanya yang ditinjau secara anatomi, 
fisiologi, psikologi, industri, manajemen 
dan desain/ perancangan (Nurmianto, 
2004). 
Ergonomi dapat dikatakan pula 
sebagai suatu cabang ilmu yang sistematis 
untuk memanfaatkan informasi-informasi 
mengenai sifat, kemampuan dan 
keterbatasan manusia untuk merancang 
suatu sistem kerja sehingga orang dapat 
hidup dan bekerja pada sistem itu dengan 
baik, yaitu mencapai tujuan yang 
diinginkan melalui pekerjaan itu, dengan 
efektif, aman dan nyaman (Sutalaksana, 
2005). 
 Ergonomi merupakan suatu ilmu, 
seni, dan teknologi yang berupaya untuk 
menyerasikan alat, cara dan lingkungan 
kerja terhadap kemampuan, kebolehan 
dan segala keterbatasan manusia sehingga 
manusia dapat berkarya secara optimal 
tanpa pengaruh buruk dari pekerjaannya 
(Manuaba, 2004). 
 
Keluhan Muskuloskeletal 
 Keluhan muskuloskeletal adalah 
keluhan pada bagian-bagian otot skeletal 
yang dirasakan oleh seseorang mulai dari 
keluhan sangat ringan sampai sangat 
sakit. Apabila otot menerima beban statis 
secara berulang dan dalam waktu yang 
lama, akan dapat menyebabkan keluhan 
berupa kerusakan pada sendi, ligamen 
dan tendon. Keluhan hingga kerusakan 
inilah yang biasanya diistilahkan dengan 
keluhan cedera pada sistem 
muskuloskeletal(Grandjean,1993). Secara 
garis besar keluhan otot dapat 
dikelompokkan menjadi dua, yaitu 
keluhan sementara, dan keluhan menetap.  
 Keluhan sementara yaitu keluhan 
otot yang terjadi pada saat otot menerima 
beban statis, namun demikian keluhan 
tersebut akan segera hilang apabila 
pembebanan dihentikan, dan 
Keluhan menetap yaitu keluhan 
otot yang bersifat menetap. Walaupun 
pembebanan kerja telah dihentikan, 
namun rasa sakit pada otot masih terus 
berlanjut. 
 Studi tentang MSDs pada 
berbagai jenis industri telah banyak 
dilakukan dan hasil studi menunjukkan 
bahwa bagian otot yang sering dikeluhkan 
adalah otot rangka (skeletal) yang 
meliputi otot leher, bahu, lengan, tangan, 
jari, punggung, pinggang dan otot-otot 
bagian bawah. Diantara keluhan otot 
skeletal tersebut, yang banyak dialami 
oleh pekerja adalah otot bagian pinggang. 
Dewan Keselamatan Nasional 
melaporkan bahwa sakit akibat kerja yang 
frekuensi kejadiannya paling tinggi 
adalah sakit punggung, yaitu 22 % dari 
1.700.000 kasus (Waters, dkk, 1996a). 
 Keluhan otot skeletal pada 
umumnya terjadi karena kontraksi otot 
yang berlebihan akibat pemberian beban 
kerja yang terlalu berat dengan durasi 
pembebanan yang panjang. Sebaliknya, 
keluhan otot kemungkinan tidak terjadi 
apabila kontraksi otot hanya berkisar 
antara 15-20 % dari kekuatan otot 
maksimum. Namun apabila kontraksi otot 
melebihi 20 %, maka peredaran darah ke 
otot berkurang menurut tingkat kontraksi 
yang dipengaruhi oleh besarnya tenaga 
yang diperlukan. Suplai oksigen ke otot 
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menurun, proses metabolisme karbohidrat 
terhambat dan sebagai akibatnya terjadi 
penimbunan asam laktat yang 
menyebabkan timbulnya rasa nyeri otot 
(Suma’mur, 1982; Grandjean, 1993). 
 
Bentuk Pekerja Anak  
           Di lapangan, terdapat tiga bentuk 
tentang kerja anak-anak (Indrasari 
Tjandradiningsih dan Harjadi Didi, 1995 
8-12) yaitu: 
1. Anak-anak yang bekerja membantu 
orang tua : 
            Faktor sosial kultural sering 
mendasari bentuk pekerja anak membantu 
orang tua. Roger dan Standing (1981 
sebagaimana dikutip Indrasari dan 
Haryadi) menunjuk bahwa dalam skala 
yang lebih luas peran anak selalu 
dikaitkan dengan nilai anak yang 
dipengaruhi bermacam-macam alasan 
mempunyai anak, diantaranya sumbangan 
kerja mereka lebih baik untuk pekerjaan 
domestik atau pekerjaan lainnya. 
Implikasinya, orang salah satu cara untuk 
menambah tenaga kerja sekeluarga. Di 
samping itu, alasan kehadiran anak-anak 
adalah pembawa kebahagiaan, teman dan 
membawa keuntungan-keuntungan 
psikologis. Kombinasi bermacam-macam 
alasan kehadiran, berpengaruhi besar 
terhadap sikap orang tua pada anakanya. 
Anak bekerja untuk orang tua (keluarga, 
umumnya tidak dibayar atau dibayar 
dengan imbalan sekedarnya. Ini berarti 
sebagai tenaga kerja semu. Hal seperti ini, 
sering menjadi alat untuk memperoleh 
tenaga murah. 
2. Anak-anak yang bekerja dengan status 
magang atau belajar sambil bekerja. 
          Magang merupakan salah satu cara 
untuk dapat menguasai keterampilan yang 
dibutuhkan industri yang bersangkutan. 
Biasanya terdapat pada industri kerajinan 
atau yang menghasilan barang yang 
membutuhkan aspek craft (seni). Magang 
sering dianggap sebagai suatu proses 
sosialisasi yang didasarkan pada suatu 
mekanisme learning by doing ( belajar 
sambil bekerja). 
          Magang dapat dilakukan secara 
formal dan informal. Magang secara 
formal dilakkan dengan cara berguru 
sekaligus bekerja pada seorang yang asli 
yang biasanya disebut tukang. Meskipun 
disebut formal, dalam proses belajarnya 
yang dilakukan adalah melihat, 
memahami dan melakukan. Magang 
secara informal dilaksanakan dengan 
berguru atau belajar pada orang tua 
sendiri,proses belajarnya sama dengan 
magang formal. Bedanya adalah pada 
pihak yang menjadi guru. 
3. Anak-anak yang bekerja sebagai buruh. 
           Dalam bentuk ini tenaga kerja 
anak-anak terikat dalam hubngan kerja 
buruh majikan atau pekerja dan 
pengusaha. Artinya anak-anak bekerja 
(sebagai buruh) pada orang lain (bukan 
keluarga atau kerabat), dan untuk 
hubungan kerja tersebut pekerja (anak-
anak) menerima upah dalam bentuk uang 
baik yang bersifat harian lepas maupun 
borongan. Sebagai buruh mereka bekerja 
seperti halnya buruh dewasa dan 
menikmati beberapa fasilitas yang sama 
dengan buruh dewasa. Namun khusus 
dalam hal upah, sering kali jumlah yang 
mereka terima lebih kecil dari upah buruh 
dewasa. Derajat keterlibatan buruh anak 
dalam industri kecil tampaknya lebih 
tinggi dibandingkan dengan industri 
besar, karena industri kecil ataupun 
industri rumah tangga lebih mungkin 
mengabaikan atau sering juga tak 
terjangkau oleh peraturan-peraturan resmi 
ketenagakerjaan. 
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Kuisioner Body Map 
Melalui Kuesioner body map 
dapat diketahui bagian-bagian otot yang 
mengalami keluhan dengan tingkat 
keluhan mulai dari rasa tidak nyaman 
(agak sakit) sampai sangat sakit (Corllet, 
1992). Survei ini menggunakan banyak 
pilihan jawaban terdiri dari dua bagian 
yaitu bagian umum dan bagian terperinci. 
Bagian umum menggunakan gambar dari 
tubuh, yang dilihat dari bagian depan dan 
bagian belakang, kemudian dibagi 
menjadi sembilan area utama. Responden 
yang mengisi kuisioner ini diminta untuk 
memberikan tanda ada tidaknya gangguan 
muskuloskeletal pada bagian-bagian area 
tubuh tersebut (Kroemer, 2001). 
Pada bagian ini peneliti akan 
mengidentifikasi bagian-bagian tubuh 
yang mengalami keluhan rasa sakit 
dengan body map. Body map 
menampilkan gambar peta tubuh 
manusia. Body map adalah sebuah alat 
survey berupa kuisioner yang 
menggunakan banyak pilihan jawaban, 
terdiri dari dua bagian yaitu bagian umum 
dan bagian terperinci. Bagian umum 
menggambarkan bagian tubuh, yang 
dilihat dari bagian depan dan bagian 
belakang. Responden yang mengisi 
kuisioner ini diminta untuk memberikan 
tanda ada tidaknya gangguan 
muskuloskeletal pada bagian-bagian area 
tubuh tersebut (Kroemer, 2001). 
Kuisioner ini bersifat tertutup, tingkat 
keluhan yang diderita responden diukur 
menggunakan 4 skala Likert “Tidak 
sakit”, “Agak sakit”, “Sakit”, dan “Sangat 
sakit” (Santoso, 2004). Suatu bagian yang 
spesifik dalam daftar pertanyaan body 
map terpusat pada area tubuh dimana 
gejala gangguan muskuloskeletal paling 
umum dijumpai, seperti leher atau 
punggung. Pertanyaan lain yang biasa 
ditanyakan adalah sifat alamiah keluhan, 
jangka waktu, dan kebiasaan manusia 
(Kroemer, 2001).  
Melalui Body Map seperti pada 
gambar 1 dapat diketahui bagian-bagian 
otot yang mengalami keluhan dengan 
tingkat keluhan mulai dari rasa tidak 
nyaman (agak sakit) sampai sangat sakit 
(Corlett, 1992). 
Dengan melihat dan menganalisis 
peta tubuh (Body Map) seperti pada 
gambar 1 maka dapat diestimasi jenis dan 
tingkat keluhan otot skeletal yang 
dirasakan oleh pekerja. Cara ini sangat 
sederhana namun kurang teliti karena 
mengandung subjektivitas yang tinggi. 
Untuk menekan bias yang mungkin 
terjadi, maka sebaiknya pengukuran 
dilakukan sebelum dan sesudah 
melakukan aktivitas  (Corlett, 1992). 
 
 
Gambar 1. Body Map 
Sumber : Corlett, 1992, Statistic Muscle 
Loading and the Evaluation of Posture. 
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Bahaya/ Resiko Pekerjaan 
 Sejauh menyangkut resiko kerja, 
patut dicatat bahwa tidak ada ukuran 
kesehatan kerja standar yang sudah 
digunakan. (Soetrisno, 1995) telah 
mencoba untuk bekerja sama dengan para 
dokter dan mencari keterangan dari 
dokumen-dokumen ILO (Habenicht, 
1993; Gust Estrella, 1994) saat meneliti 
kesehatan anak-anak sehubungan dengan 
lingkungan kerja masing-masing. Tapi 
tidak ada satupun dari para dokter yang 
ikut berpartisipasi dalam penelitian 
tersebut, meskipun mereka ahli dalam 
bidang kesehatan kerja/ obat-obatan. 
 Sebagian besar permasalahan 
yang telah dibicarakan di muka, 
mencerminkan kondisi dimana pekerja, 
orang dewasa dan anak-anak 
mengerjakan tugasnya masing-masing 
masih sedikit perhatian diberikan pada 
usaha-usaha untuk menjamin keselamatan 
kerja di Indonesia. Bila kondisi tempat 
kerja tidak memenuhi standar 
keselamatan kerja bagi pekerja dewasa, 
maka sudah selayaknya dianggap tidak 
cocok atau bahkan lebih membahayakan 
bagi anak-anak (Habenicht, 1993). 
 Pada umumnya, anak-anak lebih 
rentan terhadap resiko cedera akibat 
kerja. Hal ini disebabkan karena 
kurangnya pengetahuan akan resiko, tidak 
adanya atau kurangnya pelatihan 
perlindungan dan keselamatan kerja, 
koordinasi gerak tubuh yang buruk 
(Estrella, 1994). 
 
Kelainan Pada Otot 
 Jenis-jenis kelainan pada otot 
(Irianto, 2004) sebagai berikut:  
a. Kram 
Kontraksi otot yang terus-menerus 
(tetanik) terasa sakit dan diluar kehendak 
(involunter). Misalnya kram sewaktu 
olahraga yang disebabkan capek, atau 
lelah, benyak berkeringat dan panas. 
b. Sakit Pinggang 
Sakit didaerah punggung bawah, 
daerah lumbosakral atau daerah iliaka. 
Penyebabnya bermacam-macam antara 
lain : penyakit alat dalam di sekitar 
lumbar, perubahan kedudukan vertebrae 
lumbar, asteoartritis daerah lumbar, 
fraktura, infeksi tumor pada vertebral 
lumbosakral. Paling sering karena otot-
otot, ligamen disekitar pinggang 
teregang, misalnya karena mengangkat 
beban terlalu berat, kehamilan, dan 
obesitas. 
c. Kecapaian (Fatique) 
Bila otot – otot terus menerus 
berkontraksi secara cepat dan kuat, lama 
kelamaan otot akan berkurang kekuatan 
kontraksinya, hal ini disebut kecapaian. 
d. Kaku Leher (Stif) 
Kaku leher, terjadi karena peradangan 
otot trapesius leher akibat gerak atau 
hentakan kesalahan gerak. Leher menjadi 
sakit dan terasa kaku jika digerakan. 
(Irianto, 2004). 
 
 
METODE PENELITIAN 
Lokasi, Data, dan Variabel Penelitian 
Penelitian ini dilaksanakan yang 
berlokasi di Jalan Riau Bandung, dengan 
alasan yaitu anak-anak penjual cobek 
tersebut lebih sering berkumpul didaerah 
tersebut yang kemudian berjualan secara 
keliling menuju Lapangan Gasibu 
kemudian kembali ke Jalan Riau. 
Data yang digunakan 
merupakan data primer, dan anak-anak 
penjual cobek menjadi responden 
penelitian. Variabel penelitian yang 
terdiri dari sikap dan posisi tubuh saat 
mengangkat, memikul dan menurunkan 
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beban kerja, ketidaknyamanan yang 
dirasakan penjual cobek saat melakukan 
pekerjaan. 
 
Penentuan Jumlah Sampel 
Sampel yang diambil dalam 
penelitian adalah di Jalan Riau Bandung 
yaitu berjumlah 4 orang. Penelitian ini 
bersifat riset eksploratori dilihat dari 
sampelnya kecil, dan  keterwakilan 
(representativeness)data tidak diperlukan 
(Nazir, 2003). 
Disamping itu teknik sampling 
yang digunakan yaitu purposive sampling 
atau yang dikenal juga dengan sampling 
pertimbangan. Pengambilan sampel 
dengan metode ini dikarenakan peneliti 
mempunyai pertimbangan-pertimbangan 
tertentu didalam pengambilan sampelnya 
atau dengan kata lain penentuan sampel 
tersebut untuk tujuan tertentu ataupun 
teknik pengambilan sampel yang dipilih 
secara cermat dan dianggap memiliki ciri-
ciri atau sifat-sifat khusus yang 
menggambarkan ciri-ciri populasi 
sehingga dianggap cukup representatif. 
 
Pengumpulan Data 
Pengumpulan data dalam 
penelitian berasal dari data primer. Data 
primer  merupakan data yang diperoleh 
melalui penyebaran kuisioner body map  
yang berisi pertanyaan jenis keluhan dan 
tingkat keluhan yang dialami oleh anak-
anak penjual cobek. Data kuisioner body 
map yang telah diisi oleh responden 
sebanyak 4 orang anak (anak penjual 
cobek yang berada di Jalan Riau 
Bandung) sebagai obyek penelitian. Data 
keluhan yang diperoleh dari kuisioner 
body map setelah melakukan 
pekerjaannya yaitu kuisioner penelitian 
yang berdasarkan pada pembobotan skala 
Likert.  
 
Pengolahan Data 
Setelah diperoleh informasi yang 
dibutuhkan, maka dapat dilakukan tahap 
pengolahan data yaitu menentukan 
persentase tingkat keluhan fisik 
berdasarkan kuisioner body map. 
Pengolahan data kuisioner body map 
dilakukan dengan menghitung persentase 
masing-masing jenis keluhan dan 
menentukan persentase tertinggi yang 
menandakan bahwa jenis keluhan tersebut 
paling banyak dirasakan oleh anak-anak 
penjual cobek.  
 
Analisis Data 
 Analisa tingkat keluhan fisik 
dengan menggunakan Kuisioner Body 
Map dapat dilihat persentase dari jenis 
keluhan yang ditimbulkan dari aktivitas 
mengangkat, memikul dan menurunkan 
beban (cobek) yang berdasarkan pada 
pembobotan skala Likert. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
Deskripsi Penjual Cobek Anak-anak. 
Berdasarkan pengambilan data 
yang dilakukan dengan menggunakan 
kamera digital, maka dapat ditampilkan 
langkah-langkah sikap dan posisi tubuh 
pada saat aktivitas mengangkat, 
menurunkan, dan memikul beban kerja 
(cobek) tersebut akan berdampak 
terhadap kesehatan baik fisik maupun 
mental anak tersebut terdapat pada 
gambar 2.1, 2.2 dan 2.3 : 
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    Gambar 2.1. Posisi Badan                                          Gambar 2.2. Posisi Badan  
Saat Mengangkat Beban (Cobek)                                             Saat Memikul Beban (Cobek)  
 
 
 
 
 
 
 
 
                           
Gambar 2.3. Posisi Badan                                              
                   Saat Menurunkan Beban (Cobek) 
 
Hasil pengamatan anak-anak 
bekerja dikarenakan untuk membantu 
orang tuanya. Anak bekerja untuk orang 
tua umumnya tidak dibayar atau dibayar 
dengan imbalan sekedarnya. Anak-anak 
yang berusia antara 9 – 12 tahun bekerja 
sebagai penjual cobek itu selalu 
meninggalkan sekolah dikarenakan harus 
bekerja. Disamping itu telah diatur UU 
No. 13/2003 mengenai sanksi pidana 
terhadap pihak yang mempekerjakan anak 
pada jenis pekerjaan yang berbahaya. 
 Beban yang diangkut oleh penjual 
cobek yaitu untuk beban depan dan 
belakang berkisar antara 14 sampai 15 kg, 
sehingga beban total yang diangkat 
berkisar antara 21 sampai 29 kg. Anak-
anak penjual cobek tersebut berasal dari 
Padalarang, kemudian anak-anak tersebut 
berjualan menuju kota Bandung yang 
bertempat berkumpulnya di Jalan Riau 
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selanjutnya rute berjualan secara keliling 
menuju Lapangan Gasibu kemudian 
kembali ke Jalan Riau.  
 Selain itu kondisi kerja bagi anak-
anak penjual cobek tersebut sangat 
berbahaya karena berjualan secara 
keliling di jalanan sehingga rentan 
terhadap kecelakaan, kemudian untuk 
posisi kerja seperti mengangkat, 
menurunkan, dan memikul beban kerja 
(cobek) itu dilakukan secara manual 
dengan bantuan alat pikul yang sewaktu-
waktu akan beresiko tertimpa beban kerja 
(cobek) tersebut. Bila kondisi tempat 
kerja tidak memenuhi standar 
keselamatan kerja bagi pekerja dewasa, 
maka sudah selayaknya dianggap tidak 
cocok atau bahkan lebih membahayakan 
bagi anak-anak. 
 
Pengumpulan Data 
Pengumpulan data dalam 
penelitian berasal dari data primer. Data 
primer  merupakan data yang diperoleh 
melalui penyebaran kuisioner body map  
yang berisi pertanyaan jenis keluhan dan 
tingkat keluhan yang dialami oleh anak-
anak penjual cobek. Data kuisioner body 
map yang telah diisi oleh responden 
sebanyak 4 orang anak (anak penjual 
cobek yang berada di Jalan Riau 
Bandung) sebagai obyek penelitian. Data 
keluhan yang diperoleh dari kuisioner 
body map setelah melakukan 
pekerjaannya yaitu kuisioner penelitian 
yang berdasarkan pada pembobotan skala 
Likert. 
• Data Kuisioner Body Map 
Kuisioner body map bersifat 
tertutup, dengan jawaban yang telah 
disediakan berupa peringkat. Pemberian 
peringkat pada body map ini 
menggunakan pembobotan skala Likert 1 
sampai dengan 4 sebagai berikut: “Tidak 
sakit” (TS) dengan nilai satu, “Agak 
sakit” (AS) dengan nilai dua, “Sakit” (S) 
dengan nilai tiga dan “Sangat sakit” (SS) 
dengan nilai empat. 
Kuisioner body map untuk sikap dan 
posisi tubuh pada saat pengangkatan 
cobek, di sebarkan kepada 4 responden. 
Pengisian kuisioner dilakukan dengan 
memberikan tanda silang mengenai ada 
tidaknya rasa sakit pada bagian tubuh 
pekerja yang terdiri dari 14 pertanyaan. 
Kemudian peneliti menghitung persentase 
responden yang mengalami keluhan pada 
bagian tubuh tertentu. 
 
Pengolahan Data 
Pada pengolahan data kuisioner 
body map dilakukan dengan menghitung 
persentase masing-masing jenis keluhan 
dan menentukan persentase tertinggi yang 
menandakan bahwa jenis keluhan tersebut 
paling banyak dirasakan oleh anak-anak 
penjual cobek. Disamping itu menghitung 
konsumsi energi dari masing-masing 
anak-anak penjual cobek setelah 
melakukan pekerjaan. 
• Pengolahan Data Body Map Sikap 
dan Posisi Tubuh Pada Saat 
Pengangkatan, Pemikulan dan 
Penurunan Cobek  
Hasil perhitungan kuisioner body map 
sikap dan posisi tubuh pada saat 
pengangkatan dan penurunan cobek 
seperti pada tabel 1. 
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Tabel 1. Hasil Pengolahan Data Body Map 
 
 
 
 
 
 
 
 
Keterangan : TS = Tidak Sakit; AS = Agak Sakit; S = Sakit; SS = Sangat Sakit. 
 
Berdasarkan hasil pengolahan data 
dengan menggunakan body map pada 
tabel 1 dan gambar 3, dapat dilihat 
persentase tingkat keluhan “ sakit” adalah 
tingkat keluhan yang memiliki persentase 
tertinggi yaitu 100 % responden 
merasakan sakit. Jenis keluhan yang 
memiliki persentase paling besar terutama 
pada sakit kaku di leher bagian atas, sakit 
kaku di leher bagian bawah, sakit di bahu 
kiri, sakit di bahu kanan dan menurut 
pernyataan (Irianto, 2004) bahwa Kaku 
leher, terjadi karena peradangan otot 
trapesius leher akibat gerak atau hentakan 
kesalahan gerak sehingga Leher menjadi 
sakit dan terasa kaku jika digerakan. 
Sedangkan bagian yang agak sakit pada 
saat melakukan pekerjaan mengangkat, 
memikul dan menurunkan beban kerja 
adalah sakit lengan atas kiri (50%), sakit 
lengan atas kanan (50%), sakit pada 
pergelangan tangan kiri (50%), sakit pada 
pergelangan tangan kanan (50%), sakit 
pada tangan kiri (75%), sakit pada tangan 
kanan (75%), sakit pada paha kiri (25%), 
sakit pada paha kanan (25%), sakit pada 
kaki kiri (75%), dan sakit pada kaki 
kanan (75%). Jenis keluhan yang lainnya 
berada pada posisi tidak merasa sakit, 
untuk mengetahui lebih jelas tentang 
persentase masing-masing jenis keluhan 
dapat dilihat pada gambar 3. 
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Gambar 3. Histogram Persentase Keluhan Masing-Masing Bagian Tubuh 
 
Analisis  
• Analisis Hasil Pengolahan Data 
Kuisioner body map 
Berdasarkan hasil analisa dengan 
menggunakan body map, diketahui bahwa 
terdapat empat jenis keluhan yang 
memiliki tingkat keluhan “sakit”, yaitu ; 
sakit kaku di leher bagian atas, sakit kaku 
di leher bagian bawah, sakit di bahu kiri, 
sakit di bahu kanan dan menurut 
pernyataan (Irianto, 2004) bahwa Kaku 
leher, terjadi karena peradangan otot 
trapesius leher akibat gerak atau hentakan 
kesalahan gerak sehingga Leher menjadi 
sakit dan terasa kaku jika digerakan. Hal 
ini menunjukan bahwa apabila pekerjaan 
mengangkat, memikul dan menurunkan 
beban kerja oleh anak-anak penjual cobek 
dilakukan secara terus-menerus maka 
akan berpotensi mengakibatkan cedera. 
Disamping itu diperkuat pernyataan 
menurut (Estrella, 1994) bahwa pada 
umumnya, anak-anak lebih rentan 
terhadap resiko cedera akibat kerja. 
 Analisa batasan beban yang boleh 
diangkat berdasarkan pendekatan batasan 
legal yaitu pria dibawah usia 16 tahun 
maksimum angkat adalah 14 kg 
(Nurmianto, 2004) sedangkan anak-anak 
penjual cobek berusia antara 9 – 12 tahun 
tersebut mengangkat beban total berkisar 
antara 21 sampai 29 kg melebihi batas 
maksimum angkat pekerja dewasa, maka 
sudah selayaknya pekerjaan tersebut 
dianggap tidak cocok atau bahkan lebih 
membahayakan bagi anak-anak. 
Disamping itu berdasarkan analisa 
pendekatan biomekanika kebanyakan 
penyakit-penyakit tulang belakang 
merupakan hernia pada intervertebral 
disk yaitu keluarnya inti intervertebral 
yang disebabkan oleh rusaknya lapisan 
pembungkus intervertebral disk. Menurut 
Evan dan Lissner (1962) melakukan 
 12
penelitian dengan uji tekan belakang pada 
spine (tulang belakang). Mereka 
menemukan bahwa tulang belakang yang 
sehat tidak mudah terkena hernia, akan 
tetapi lebih mudah rusak/retak jika 
disebabkan oleh beban yang ditanggung 
oleh segmen tulang belakang. Sehingga 
aktivitas mengangkat, menurunkan, dan 
memikul beban kerja (cobek) dilakukan 
oleh anak-anak dalam periode waktu yang 
panjang maka akan mempengaruhi 
pertumbuhan anak-anak penjual cobek 
terhadap postur tubuhnya. Dibawah ini 
gambar postur tubuh orang dewasa yang 
berjualan cobek sudah cukup lama sekali 
sehingga terlihat terjadi perubahan bentuk 
tulang belakang mengalami 
pembengkokan yang diakibatkan 
pembebanan yang dilakukan dalam 
periode waktu yang panjang. 
 
 
 
              Gambar 4 Postur Tubuh Penjual Cobek Dewasa. 
KESIMPULAN 
 Berdasarkan hasil pembahasan 
dan analisis, maka dapat disimpulkan 
sebagai berikut: 
Bahwa berdasarkan pengolahan 
data dengan menggunakan body map 
persentase tingkat keluhan “ sakit” adalah 
tingkat keluhan yang memiliki persentase 
tertinggi yaitu 100 % responden 
merasakan sakit. Jenis keluhan yang 
memiliki persentase paling besar terutama 
pada sakit kaku di leher bagian atas, sakit 
kaku di leher bagian bawah, sakit di bahu 
kiri, sakit di bahu kanan. 
Berdasarkan hasil analisa dengan 
menggunakan body map, diketahui bahwa 
terdapat empat jenis keluhan yang 
memiliki tingkat keluhan “sakit”, yaitu ; 
sakit kaku di leher bagian atas, sakit kaku 
di leher bagian bawah, sakit di bahu kiri, 
sakit di bahu kanan. Hal ini menunjukan 
bahwa apabila pekerjaan mengangkat, 
memikul dan menurunkan beban kerja 
oleh anak-anak penjual cobek dilakukan 
secara terus-menerus maka akan 
berpotensi mengakibatkan cedera. 
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